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Abstract
Ärztinnen und Ärzte, Medizinstudenten und Medizinstu-
dentinnen sehen sich heute mit vielfältigen Anforderun-
gen konfrontiert, die den Arztberuf weniger attraktiv er-
scheinen lassen als in früheren Jahren. Insbesondere
vielfältige Neuerungen und Umstrukturierungen im Ge-
sundheitssystem und die zunehmende Ökonomisierung
der Patientenversorgung tragen dazu bei. Die Herausfor-
derung heute ist, eine patientenzentrierte, erstklassige
Krankenversorgung, innovative Forschung und Lehre
sowie eine strukturierte Aus- und Weiterbildung auf
höchstem Niveau vor dem Hintergrund eines zunehmen-
denLeistungsvolumens(höhereLebenserwartung,Multi-
morbidität, Innovationen) und neuer ethischer und juris-
tischer Fragestellungen zu gewährleisten. Wie können
die persönlichen Voraussetzungen des Arztes/der Ärztin
mit diesen Anforderungen in Einklang gebracht werden?
Ein wichtiger Schritt zur Steigerung der Attraktivität des
ArztberufesundzurBekämpfungdesNachwuchsmangels
istdieDefinitionundEtablierungmodernerundfamilien-
freundlicher Arbeitsstrukturen. Insbesondere muss dem




re) an die geänderten Lebensentwürfe („work-life ba-
lance“) des medizinischen Nachwuchses resultierend
in einer Prozessoptimierung im klinischen Alltag.
• VerlagerungvonnichtzwingendärztlichenTätigkeiten
auf entsprechend zu schulendes nicht-ärztlichen Per-
sonal.
• Etablierung familienfreundlicher Strukturen, wie flexi-
bleArbeitszeitmodelleundmotivierendeArbeitsatmo-
sphäre.
• Förderung unterschiedlicher Karriereentwürfe – Wis-
senschaft/Klinik/Forschung: Zeit für Forschung, Zeit
fürEngagementinderLehre,ZeitfürklinischeSpezia-
lisierung, Zeit zum Erwerb von Management- und
Kommunikationsfähigkeiten, Etablierung von Mento-
renprogrammeninAus-undWeiterbildung,Gewährleis-
tung von Transparenz und Planbarkeit.
• Zur Steigerung der Attraktivität des Arztberufes muss
dafür Sorge getragen werden, dass Ärztinnen ihren
Weggehenkönnen(AnteilderÄrztinnenanallenÄrzten
in Deutschland: 1991: 33,6%; 2008: 41,5%; Anteil im
Krankenhaus: 2008: 48,1%; weibliche Medizinabsol-
venten 2008: 58% (Statistisches Bundesamt); weibli-
che Studienanfänger 2007: 70%).
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are faced with many demands which appear to make the
medical profession less attractive today than previously.
The numerous changes and the restructuring of the
healthcare system and the increasing economisation of
patient care in particular contribute to this view. The
challenge today is to ensure patient-centred, world-class
patient care, innovative research and teaching and
structured education and training at the highest level
againstthebackdropofincreasingoutputvolume(higher
life expectancy, multi-morbidity, innovation) and new
ethical and legal issues. How can the personal aspects
of the physician be reconciled with such requirements?
An important step in increasing the attractiveness of the
medical profession and to combat the skills shortage is
thedefinitionandestablishmentofmodern,family-friendly
working patterns. Specifically by offering structured edu-
cation and training to junior doctors.
Examples:
• The adaptation of the daily work (hospital/re-
search/teaching) to the changing ways of life (“work-
life balance”) of the next generation of the medical
profession, resulting in an optimisation process in
clinical practice.
• Shifting activities which do not have to be carried out
by doctors to trained non-medical personnel.
• Establishingfamily-friendlystructures,suchasflexible
work schedules and a motivating work atmosphere.
• Promotionofavarietyofcareerdesigns-science/clin-
ic/research with time for research, time for engage-
ment in teaching, time for clinical specialisation, time
fortheacquisitionofmanagementandcommunication
skills, establishing mentoring programs in education
and training, ensuring transparency and planability.
• To increase attractiveness of the medical profession
it must be ensured that female doctors progress their
career (percentage of female doctors against all doc-
tors in Germany in 1991 was 33.6%; in 2008 41.5%;
working in hospital in 2008: 48.1%; the percentage of
female medical graduates in 2008 was 58% (Federal
Statistical Office), the percentage of female under-
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